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ANEXO 2: Formulario "Proyectos"
Contagiando Sonrisas
Salud bucal en Las Lomitas y Fortín Soledad.
 Información general
Síntesis
En el Noroeste de la Provincia de Formosa, existen dos localidades aledañas al bañado " La
Estrella": Fortín Soledad y Las Lomitas. En éstas se asientan 950 personas personas entre las
comunidades originarias Pilagá y Los criollos. La Facultad de Odontología de La Plata, asiste
anualmente y desde hace muchos años a 
diferentes escuelas ubicadas en ésta zona. Es importante destacar que éstas localidades no
disponen de su cientes centros de salud para poder cumplir con la demanda. Es por eso
que este proyecto se enfoca al desarrollo de actividades de promoción y prevención en
salud bucal y a la atención de niños y adolescentes en edad escolar. Es reelevante mencionar
que en este proyecto se remarca la formación del futuro profesional en comunidades
culturalmente diferentes y con mínimos recursos, haciendo hincapié en el per l Social, y
teniendo en cuenta la realidad por la que atraviesa la República Argentina
Convocatoria
Convocatoria Ordinaria 2016
Palabras Clave
Línea temática SALUD INTEGRAL Y COMUNITARIA
Unidad ejecutora Facultad de Odontología
Facultades y/o colegios
participantes
Destinatarios
-Niños y Adolescentes de ambos sexos en edad escolar, quienes recibirán Atención Primaria
en salud. 
- Miembros de la comunidad (padres; directivos y docentes de las escuelas rurales), quienes
recibirán capacitación como Agentes Multiplicadores de Salud. 
- Los estudiantes de la Facultad de Odontología de La Plata, quienes se encuentran en plena
formación profesional, los cuales recibirán formación extensionista que les permitirá
complementar sus estudios de grado.
Localización geográ ca
Provincia de Formosa y Zonas aledañas.
Centros Comunitarios de Extensión Universitaria
Cantidad aproximada de destinatarios directos
0
Cantidad aproximada de destinatarios indirectos
0
 Detalles
Justi cación
Este proyecto se lleva a cabo desde el año 1999 por iniciativa de un grupo de docentes y
estudiantes de la Facultad de Odontología de la Universidad Nacional de La Plata, los cuales
fueron convocados por la Directora de la Escuela Nº 106 de la comunidad del Fortín Soledad,
Provincia de Formosa. El trabajo fue subsidiado por el Ministerio de Educación de la Nación en
el año 2006, el resto de los años el proyecto se llevó adelante con la autogestión del grupo de
trabajo y con subsidios otorgados por la UNLP. 
Actualmente, las acciones y tareas destinadas a cumplir con los objetivos multidisciplinarios
del proyecto llevan 13 años de continuidad en las comunidades mencionadas habiéndose
logrado: 
• La disminución en un 64 % del índice de caries y otras enfermedades bucales mediante la
aplicación de estrategias especí cas. 
• La formación de 60 Agentes Multiplicadores de Salud. 
• La implementación del cepillado diario en los niños en edad escolar. 
• La incorporación de hábitos alimenticios saludables. 
Sin embargo, la demanda todavía continúa tan ferviente como el primer año de trabajo, no
pudiendo descuidar la salud de nuestros queridos hermanos formoseños.
Objetivo General
Brindar Atención Primaria de la Salud; con participación comunitaria y fuerte contenido
preventivo que garantice un impacto en la salud de las poblaciones del Noroeste Formoseño.
Objetivos Especí cos
1- Concientizar a los destinatarios sobre los riesgos que ocasionan las patologías bucales.
2- Capacitar a estudiantes de odontología en Atención Primaria de Salud y Técnica
Restaurativa Atraumática, aplicando lo aprendido en terrenos desfavorables optimizando
el recurso. 3- Valorar la aplicación de  uoruros como herramienta preventiva de
excelencia. 4- Capacitar a niños y adolescentes en técnicas de cepillado y uso de hilo
dental. 5- Generar espacios de re exión sobre la importancia de una correcta
alimentación. 6- Lograr la sostenibilidad del proyecto a través del tiempo.
Resultados Esperados
1- Disminuir la incidencia de caries y enfermedades gingivales en las comunidades infanto
escolares mencionadas. 
2- Disminuir los índices CPOD, CPOS, ceod,ceos, O´Leary y Loe Silness. 
3- Aumentar el porcentaje del índice de Diente Sano. 
4- Aumentar en los próximos periodos escolares la incorporación y prevalencia del cepillado
diario en las escuelas de las comunidades abordadas. 
5- Lograr que la población tome conciencia de los peligros bucodentales que acarrea una dieta
altamente cariógenica. 
6- Aumentar el número y calidad de agentes multiplicadores de salud dentro de las
comunidades.
Indicadores de progreso y logro
Se tendrá en cuenta: 
- El número de participantes, con los cuales a través de las actividades previamente
desarrolladas y evaluaciones constantes y pertinentes, se obtendrán resultados parciales. 
- Participación y compromiso por parte de la comunidad educativa. (directivos, docentes, etc). 
- Cantidad de piezas tratadas. 
- Cantidad y calidad de individuos  uorados.
Metodología
La metodología se realizará en base a los objetivos, teniendo en cuenta el plan de actividades
de acuerdo al diagnóstico previo y en consecuencia con el cronograma presentado. La
de nición de etapas está basada en análisis anteriores, programando las actividades en tres
fases: 
Primera Fase: 
- Realización de talleres semanales orientados a los estudiantes que realizarán las
actividadesen el campo. 
- Provisión a los estudiantes de material bibliográ co basado en Atención Primaria de Salud y
Práctica Restaurativa Atraumática. 
- Armado de grupos de trabajo conformados por un coordinador docente y 5 alumnos. 
- Confección de guías para la formación de Agentes Multiplicadores de Salud, con su
posteriorevaluación. 
Segunda Fase: 
- Atención Odontológica mediante la implementación de la Técnica Restaurativa Atraumática
transformando las aulas de las escuelas en Clínicas Odontológicas (dei unido por la
Organización Mundial de la Salud como áreas modulares de acción). 
- Control del medio bucal a través enseñanza de técnicas de cepillado individual y grupal,
utilizando material didáctico como macromodelos y macrocepillos. 
- Refuerzo de las piezas dentarias (Huésped), mediante la aplicación tópica de compuestos
 uorados como el  úor fosfato acidulado al 1,23%. 
- Motivación e instalación de los conceptos odontológicos preventivos en la comunidad
abordada mediante juegos, música, disfraces, teatralizaciones. 
- Registro audiovisual, documental y grá co de todas las actividades realizadas. 
Tercera Fase: 
- Edición  nal y duplicación del producto documental con el objetivo de fomentar el trabajo
extensionista y difundir lo realizado. 
- Presentación de las conclusiones  nales del proyecto en diferentes ámbitos académicos y
sociales. 
- Diseño e Impresión de una publicación grá a. 
- Confección de Material Académico Bibliográ co a partir del análisis y difundir los resultados
del proyecto realizado.
Actividades
La conformación del equipo de trabajo estará dada por docentes y alumnos,
previamente divididos en 4 grupos operativos especí cos para cada actividad. Cada
grupo de trabajo estará formado por un docente coordinador y cinco alumnos,
permitiendo la participación de un referente comunitario. Este proyecto tiene una
duración de 12 (doce) meses en donde los extensionistas podrán complementar
extracurricularmente su capacitación académica y fortalecer el vínculo con las
comunidades donde trabajan. Actividades y de nición de roles: - Talleres de capacitación.
(a cargo de los docentes coordinadores y participación de los alumnos) - Atención
Odontológica a los alumnos de las escuelas abordadas en el presente proyecto. (llevada a
cabo por los alumnos de los últimos años de nuestra Facultad y a cargo de los docentes
coordinadores) - Entrega de cepillos a los niños y de Fluor a los Agentes Multiplicadores
de Salud. (actividad conjunta: docentes coordinadores y alumnos) - Enseñanza de
técnicas de cepillado individual y grupal. (realizada meramente por los alumnos) -
Aplicación tópica de compuestos  uorados como el lúor fosfato acidulado al 1,23%.
(llevada a cabo por los alumnos de los ultimos años de nuestra Facultad y a cargo de los
docentes coordinadores) - Motivación e instalación de los conceptos odontológicos
preventivos en la comunidad. (ejecutadata por los docentes coordinadores) - Talleres de
Plani cación y Organización Comunitaria. (Actividad conjunta con posible participación
de referentes comunitarios) - Registro audiovisual y grá co de todas las actividades
realizadas. (Actividad conjunta) - Producción y Ejecución de entrevistas a los integrantes
de la comunidad; Caciques, Referentes Comunitarios, Autoridades de las Escuelas, Niños.
(Actividad conjunta).
Cronograma
El proyecto tendrá una duración de 12 meses, distribuidos de la siguiente manera:
MES 1: presentación de grupo, búsqueda bibliográ ca, instalación de conceptos sobre
atención primaria de la salud.
MES 2: talleres de capacitación sobre PRAT (práctica restaurativa atraumática).
MES 3: talleres de capacitación sobre PRAT (práctica restaurativa atraumática).
MES 4: armado de grupos, distribución de actividades.
MES 5: preparación de material didáctico (macromodelos, macrocepillos, láminas
informativas)
MES 6: diseño de charlas en powerpoint.
MES 7: viaje: atención odontológica a alumnos de las escuelas abordadas, entrega de cepillos a
los niños y de  úor a los agentes multiplicadores de salud, enseñanza de técnicasde cepillado
individual y grupal, motivación e instalación de los conceptos odontológicos preventivos en la
comunidad, registro audiovisual y grá co de todas las actividades realizadas.
MES 8: conclusiones parciales, armado de informe de avance, presentación del proyecto
enámbitos cientí cos y extensionistas.
MES 9: realización de video documental con las fotografías.
MES 10: solicitud y entrega de trabajo escrito sobre las experiencias en terreno de cada
participante.
MES 11: acopio de material didáctico, fotografías y experiencias para la realización de informe
 nal.
MES 12: impresión de informe  nal, presentación, conclusiones, presentación en jornadas,
congresos y eventos cientí cos y extensionistas.
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Sostenibilidad/Replicabilidad
Varias de las comunidades son de etnias pilagá y wichi y conservan su idioma de origen, frente
esta problemática se parte del diálogo con líderes comunitarios quienes participan como
traductores, mediante el juego, la música y las señas para generar la con anza de los niños. 
Imprevistos climáticos y de comunicación: lluvias fuera de la época estival pueden generar que
los distintos grupos de tareas queden aislados unos de otros sin tener posibilidad de
comunicación. 
A partir de las necesidades y demandas de la comunidad es necesario pensar en la
sostenibilidad del proyecto para trabajar y brindar nuevas herramientas que ayuden a
solucionar las falencias presentes: 
- Inaccesibilidad al sistema de salud. 
- Falta de acceso a la información y el conocimiento. 
- Sistema de salud apuntado a la enfermedad no a la salud. 
Es importante destacar que los responsables proyecto mantienen contacto frecuente con los
lideres formoseños (agentes multiplicadores) y realizan una visita anual en donde puede
notarse que las actividades realizadas, las enseñanzas y las intervenciones clínicas perduran
en el tiempo luego de  nalizarse cada intervención.
Autoevaluación
Los méritos principales de este proyecto radican en: El efecto multiplicador en la comunidad,
como así también la conformación de docentes de distintas especialidades, fomentando la
interdisciplinariedad. Como efecto innovador, se plantea como metodología de trabajo la
Práctica Restaurativa Atraumática (PRAT), avalada por la Organización Mundial de la Salud.
Nombre completo Unidad académica
Escudero Giacchella, Ezequiel (DIRECTOR) Facultad de Odontología (Jefe de Trabajos
Prácticos)
Pazos, Fernando E. (CO-DIRECTOR) Facultad de Odontología (Jefe de Trabajos
Prácticos)
Borrillo, Carlos Gaston (COORDINADOR) Facultad de Odontología (Auxiliar)
Tau, Faustino Leandro (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Auxiliar)
Bentivegna, Nicolas (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Auxiliar)
Alfaro, Gabriel Enrique (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Profesor)
Amaro, Gustavo Emilio (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Auxiliar)
Chungara, Roger Tomas (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Cimatti, Pablo Enrique (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Corzo, Jose Alejandro (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Curcio, Catalina (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Darrigran, Lucas (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Demarco, Maria Lucila (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Duarte, Marcos Gabriel (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Echeverria, Naomy (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Esteban, Franco (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Garín, Micaela (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Gerini, Juan Agustin (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Giannini, Ornella Joana (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Gil, Florencia Ayelen (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
 Participantes
Nombre completo Unidad académica
Grasso, Pablo (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Grollmus Hernandez, Marigen Victoria
(PARTICIPANTE)
Facultad de Odontología (Alumno)
Iglesias Arregui, Macarena (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Iriondo, Lautaro Ezequiel (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Keheler Moron, Juan Martin (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
La Frossia, Maria Paula (PARTICIPANTE) Facultad de Odontología (Alumno)
Lazo, Mariano Ezequiel (PARTICIPANTE) Facultad de Periodismo y Comunicación Social
(Alumno)
Nombre
Ciudad, Dpto,
Pcia
Tipo de
organización
Nombre y cargo del
representante
SOCIEDAD DE IMPLANTOLOGíA Y
REHABILITACIóN ESTéTICA.
La Plata,
Buenos Aires
Sociedad Federico Belloni,
Presidente
AOS ASOCIACIóN DE
ODONTóLOGOS SOLIDARIOS.
La Plata,
Buenos Aires
Asociación Gimena Tironi,
Presidente
MINISTERIO DE SALUD DE LA
NACIóN
Ciudad
Autónoma de
Buenos Aires
Ministerial Javier Canzani, Director
Nacional de
Odontología.
SECRETARíA ACADéMICA DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DE LA
PLATA.
La Plata,
Buenos Aires
Universidad
nacional
María Mercedes
Medina, Secretaria
académica de la UNLP.
 Organizaciones
